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Введение 

Последние десятилетия характеризу- 
ются значительными достижениями в ве- 
теринарной травматологии. В результате 
разнообразных научных исследований по- 
лучены данные, позволившие с новых по- 
зиций рассмотреть этиологию многих за- 
болеваний опорно-двигательного аппара- 
та, разработать новые подходы к их ле- 
чению. В первую очередь это относит- 
ся к оперативному лечению целого ря- 
да деформаций в результате разработ- 
ки и внедрения в широкую ветеринарную 
практику новых материалов, фиксаторов 
и конструкций, которые качественно из- 
менили подход к лечению животных с па- 
тологией опорно-двигательного аппарата 
[2,3,4|. 


Цель исследования 

Изучить особенности течения послео- 
перационного периода у собак при косых 
переломах с применением интрамедулляр- 
ного фиксатора и разработанной нами стя- 
гивающей полосы с ограниченным контак- 
том (патент на полезную модель № 42167 
от 2711.04), наложенной циркулярно в двух 
местах на трубчатую кость, а также лишь с 
применением стягивающей полосы с огра- 
ниченным контактом. 


Материалы и методы 

Методом случайной выборки и по при- 
нципу парных аналогов были сформиро- 
ваны две группы собак, п=5 в каждой. Под 
общей анестезией у всех животных прове- 
ли остеотомию большеберцовой кости под 
углом 12° к ее длинной оси (косой пере- 
лом). У животных контрольной группы от- 
ломки иммобилизировали при помощи ин- 
трамедуллярного фиксатора в сочетании 
с двумя циркулярно наложенными на диа- 
физ кости стягивающими полосами нашей 
конструкции, а группы опыта - только стя- 
гивающими полосами. 


После операции собакам обеих групп 
был назначен курс общей терапии, кото- 
рый состоял из официнальных растворов: 
димедрола из расчета 3.0 мг/кг массы тела 
и анальгина (0.03 г/кг массы) - 1 раз в сут- 
ки в течение 4 дней; аскорбиновой кислоты 
в дозе 2,0 мг/кг массы 1 раз в сутки в тече- 


ние 7 дней; линкомицина гидрохлорида из 
расчета 10.0 мг/кг живой массы при курсе 1 
раз в сутки в течение 7 дней; кальция глю- 
каната в количестве 2-5 мл на животное 1 
раз в сутки в течение 7 дней и тетравита в 
дозе 0,05 мл/кг массы 1 раз в сутки через 7 
дней от 3 до 5 инъекций. 
Результаты 

При исследовании периферической 
крови, выполненном за 2-3 суток до опе- 
рации у собак обеих групп, выявили соот- 
ветствие оцениваемых величин пределам 
физиологических параметров для данно- 
го вида животных. На 3 сутки после опе- 
ративного вмешательства у собак, отлом- 
ки костей которых иммобилизировали до- 
полнительно интрамедуллярным фиксато- 
ром, выявлено значительное снижение ко- 
личества эритроцитов (на 2,9110"/л) отно- 
сительно исходных данных. В это время у 
собак группы опыта исследуемый показа- 
тель был достоверно выше по сравнению 
с контрольными животными на 3.23 10“/л 
(табл. 1). 


В аналогичной закономерности изме- 
нялось также содержание гемоглобина, 
при достоверном межгрупповом отличии 
на 3 сутки после остеосинтеза. Так, в груп- 
пе контроля его количество снизилось от- 
носительно исходных данных на 64.2 г/л, 
а у собак, отломки костей которых фик- 
сировали лишь стягивающими полосами 
- всего на 28,0 г/л. На фоне неизбежной 
кровопотери оперируемыми животными 
при установке интрамедуллярного фикса- 
тора количество тромбоцитов к 3 суткам 
после остеосинтеза увеличилось на 200 г/ 
л, при этом их содержание было достовер- 
но ниже относительно собак группы опы- 
та (на 102 г/л). 


Клиническое и рентгенологическое ис- 
следования показали, что при закрытых 
диафизарных переломах трубчатых кос- 
тей разрыв питающей артерии наступает 
не во всех случаях. Так как извитой харак- 
тер строения питающей артерии, ее спо- 
собность расправляться под воздействи- 
ем внешних усилий, неправильная линия 
перелома при всех видах перелома, нали- 
чие костного мозга - все это обеспечивает 
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Рис. 1. Фиксяния отломков большеберцовой кости (косой перелом) стягивающей полосой с 
ограниченным контактом. В руке вид стягиваюнхей полосы, замкнутой в кольцо и зафикен- 
рованной проволокой 


большую возможность смещения отлом- 
ков сломанной кости без механического 
повреждения основных ветвей питающей 
артерии. Повреждение питающей артерии 
трубчатой кости в зоне закрытого диафи- 
зарного перелома со смещением отлом- 
ков более одного диаметра кости находит- 
ся в прямой зависимости от вида перелома. 
Степень смещения отломков в механизме 
повреждения питающей артерии сущест- 
венна только при расхождении отломков 
более 2 диаметров кости. Частота повреж- 
дения артерии возрастает от спиральных 
переломов к поперечным [1]. 


В рассматриваемом случае (косые пе- 
реломы) вероятность повреждения питаю- 
щей артерии невелика. В том числе и по- 
этому следует по возможности избегать 
интрамедуллярной фиксации отломков, 
а также разновидностей накостного, пог- 
ружного и чрескостого остеосинтеза, со- 
провождающихся введением фиксаторов 
или их части в костномозговой канал. 


Динамика лейкоцитов в послеопе- 
рационный период проявилась незначи- 
тельным снижением их количества в пер- 
вое время исследования у всех живот- 
ных (табл. 2). Через неделю после опера- 
ции у собак контрольной группы отмечен 
рост исследуемой величины относитель- 
но исходных данных на 0,86 10’/л, в то вре- 
мя как у собак группы опыта этот пока- 
затель незначительно изменился и оста- 
вался на уровне, зарегистрированном на 
3 сутки после операции. В дальнейшем у 
собак контрольной группы также идет 


выравнивание количества лимфоцитов в 
пределах физиологических параметров, 
которое происходило за счет постепенно- 
го снижения их содержания. 

При анализе лейкограммы выявили 
незначительное повышение относитель- 
ной величины эозинофилов, палочкоядер- 
ных нейтрофилов и моноцитов на 3-7 сут- 
ки исследований у собак обеих групп, кото- 
рое не превышало норму для данного ви- 
да животных. Содержание сегментоядер- 
ных нейтрофилов колебалось в пределах 
физиологических параметров, при этом на 
7 сутки отмечено достоверное межгруппо- 
вое отличие. Так, у контрольных животных 
исследуемая величина была выше на 6,6% 
относительно собак, которым фиксацию 
отломков выполнили лишь стягивающими 
полосами с ограниченным контактом. В 
целом в первое время после остеосинтеза 
отмечался простой регенеративный сдвиг 
нейтрофилов влево с однонаправленной 
тенденцией нормализации данных показа- 
телей уже через неделю после хирургичес- 
кого вмешательства. Это свидетельствует 
о благоприятном течении раневого про- 
цесса и указывает на заживление травми- 
рованных тканей по первичному типу. 


У животных обеих групп на 3 сутки 
после оперативного вмешательства на- 
блюдали увеличение содержания лимфо- 
цитов, которое у контрольных животных 
было менее выражено. У собак с иммо- 
билизацией отломков без установки ин- 
трамедуллярного фиксатора после двух 
недель наблюдения отмечено снижение 
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Таблица 1 
Морфологические компоненты крови собак, до и после остеосинтеза 
Время 
исследований Эритроциты, Тромбоциты, ГЬматокрит, % Гемоглобин, г/л 
? 10°/л 10°/л 
сутки 
7,53-+0,27 292,0+29,22 55,02+=6,53 143,0=1,47 
До операции 6,810.41 342,0+26,53 49,46+4,48 131,6+1.10 
Через 4,62=0,51 492,0+17,72 36,68=3,83 78,8=0,57 
3 суток 7,85+0,82* 390,0+25,50= 41,14=4,02 103,6+0,45* 
11-1 5,54+1,08 492,0+21,54 37,20=3,27 91,4+0,77 
ый 7,12+0,92 424,0+44,90 41,88=3,10 103,6+0,60 
11.14 5,46=0,33 324,0=18,06 38,36+4,41 92,6-=0,31 
Е 6,24+0,24 418,0=41,88 41,40=2,28 128,0+0,83** 
1/21 5,69+0,23 302,0+34,84 46,24+1,22 107,8=0,85 
4 6,29+0,28 . 372,0=27,09 43,88=2,42 121,2=1,16 
//. 28 6,03+0,27 296,0=36,82 55,06=4,07 125,0+1,46 
ре 7,16=0,17 358,0+27,09 45,90+4,24 133,0=1,19 
* — разница статистически достоверна Р < 0,05, 
** — разница статистически достоверна Р < 0,01. 


Примечание. В числителе показатели собак с иммобилизацией отломков посредством интрамедуллярного 
фиксатора и стягивающих полос с ограниченным контактом, в знаменателе - с применением стягивающих 


полос с ограниченным контактом. 


Таблица 2 
Общее количество лейкоцитов и лейкограмма собак, до и после остеосинтеза 
Лейкограмма, % 

Время ис- Лейко- 3 3 га >И ,. 3 

следовании, циты, я «с- $ а И 

сутки ю‘/л *б- о я 

о | к и ша *е- Я 

эт . о 5» УВ $ о 

щ $ и“ 5 
с; 

До 8,34+0,67 4,4+0,40 1,4+0,25 65,0-+1,38 28,2+1Д6 1,0+0,32 
операции 9,62+1,33 - 4,2=0,66 и 2,4+0,51 60,0+5,32 31,8=4,52 1,6=0,40 
Через 7,70-1,69 5,0=0,71 3,8+0,74 51,2=5,98 37,0+5,45 5,0=1,05 
3 суток 8,68+1,29 й 4,8+0,49 - 3,2=0,37 47,4+5,47 41,0+.5,42 3,6=1,08 
11-1 9,20+2,18 4,4=1,03 3,6+0,75 54,0=4,78 33,2+4,66 4,8+0,58 
ты 8,26=1,16 | | 4,8+0,49 |^ 4,0-=0,55 47,4+5,07* 39,4+5,16 4,4+1,00 
1.14 6,76=0,50 4,8+0,66 3,0+1,00 44,6+4,03 45,2+4,33 2,4=0,40 
ый 8,64=1,38 | ^| 4,4=0,25 |“ 3,2+0,49 48,8+5,12 40,0+4,87 3,0+0,55 
//. 21 7,50+0,67 4,6+0,51 2,2+0,37 54,2+2,94 37,0+3,65 1,8+0,57 
к 8,76=0,88 | “| 4840,37 |" 3,0+0,55 52,8+5,11 37,0+4,24 2,4+0,51 
1. 28 7,18=0,79 4,2+0,58 1,6+0,25 61,6=4,48 31,0=5,04 1,6=0,25 
10,26+1,67 | | 4,4=0,51 |^ 2,6+0,81 61,6=3,44 30,2+2,82 1,4+0,25 


* -- разница статиститески достоверна Р < 0,05. 


Примечание. В числителе показатели собак с иммобилизацией атломков паередством интрамедуллярного 
фиксатора и сгягинающих полосе с ограпизснным контактом, в знамелатсле — с примеисныем стягиваютщних 


полос © ограниченным контактом, 


общего количества лимфоцитов разных 
иммунофенотипов, в то время как у кон- 
трольных животных выявлено повтор- 
ное повышение их содержания. К концу 
наблюдения исследуемая величина у со- 
бак обеих групп выровнялась с исходны- 
ми данными. 

При клиническом наблюдении за жи- 
вотными установлено, что в среднем на 
10 сутки после остеосинтеза у всех собак 
группы опыта отмечена легкая нагруз- 


ка поврежденной конечности, у животных 
контрольных групп данный факт установ- 
лен лишь к концу второй недели после опе- 
рации. Собаки, которым отломки кости 
фиксировали лишь с применением стяги- 
вающих полос с ограниченным контактом, 
стали включать в полной мере в функцию 
опоры и передвижения поврежденную ко- 
нечность на 21-22 сутки после остеосин- 
теза. Равноценную нагрузку у собак конт- 
рольной группы, как на интактную так и 
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на поврежденную конечности, мы наблю- 
дали лишь на 26-27 сутки после операции. 
Заключение 

Применение стягивающих полос с ог- 
раниченным контактом для фиксации от- 
ломков способствовало восстановлению 
функции опоры и движения у собак после 
операции в среднем на 5 суток раньше по 
сравнению с собаками, у которых фикса- 
цию отломков проводили дополнительно 


ЗОММАВУ 


интрамедуллярным фиксатором. Фикса- 
ция отломков с применением лишь стяги- 
вающих полос возможна у кошек и собак 
с массой до 20 кг. В данном случае необхо- 
димо также учитывать темперамент жи- 
вотного. Так, у собак с подвижным темпе- 
раментом и допустимой массой при косых 
переломах трубчатых костей следует соче- 
тать вышеприведенный накостный фикса- 
тор с интрамедуллярным остеосинтезом. 


Тве шуигеа Бопез пцеогйу геваШаНоп уаз саней ой т Фе сот табоп уу Фе ша‘атедиаПагу 05$- 
феозупТезв ууЙВ Те сопзй`асеп Бапд5 Ваушо а сопйпе4 сошасё уу Фе Бопе Яззще аз ууеЙ аз Фе йпро- 
$юп оРзась Бапа$. Озеозупез 5 ууЙВ Фе аррИсаНоп ое сопзй поет Бап4$ ощу 5 сБагасегиед Бу 
Ще зиррог йшсйоп геваБЙайоп ое орегже4 4осз Нуе 4ауз еагПег (оп ауегазе) т сотра5оп ув 
Фе 405; упозе Бопе й`аотепбв Яхайоп ууа$ саппед ой аа опаПу уу Фе ша`атедиПагу сатр. 
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ЭФФЕКТ ВНУТРИБРЮЩИННО ВВЕДЕННОГО 
БОГАТОГО ПРОЛИНОМ ПОЛИПЕПТИДА НА 
АКТИВНОСТЬ ИЗОФОРМ ЦИТОХРОМА БЬ$58 


ТКАНЕЙ БЕЛЫХ КРЫС 


Синтетический аналог богатого про- 
лином нолипеитида БИШ-1, открытого 
А.Талояном и сотр. в низких концентра- 
циях обладает способностью улавливания 
высокотоксичных гидроксильных радика- 
лов (НО.) ш уго, однако при концентра- 
ции выше 80 мкг этот полипептид уже сти- 
мулирует продуцирование этих радика- 
лов [4,8]. Путем улавливания НО-радика- 
лов БИШ-1 предотвращает дезактивирова- 
ние (деградирование) ряда металлопроте- 
инов антиоксидантной активности - МАА 
(Си^п-СОД, каталаза, церулоплазмин) и 
металлопротеинов прооксидантной актив- 
ности - МПА (новые изоформы цитохро- 
ма Ь-558 из эритроцитарных мембран) ш 
уго. Изоформы цитохрома (цит) 5558 яв- 
ляются кофакторами для НАДРН-зависи- 
мых оксидаз и участвуют в процессе проду- 
цирования супероксидных радикалов (0,-) 
фагоцитирующими лейкоцитами, в мем- 
бранах которых локализованны эти фер- 


менты [7,6]. Причем в составе молекулы 
цит Ь558 имеется пролином богатый поли- 
пептид (по первичной структуре отличает- 
ся от БИШ-1Т), который играет ключевую 
роль для сохранения стабильности и ак- 
тивности этих гемопротеинов [9]. Недавно 
был открыт феномен регулирования цито- 
кинами экспрессии НА ДРН-зависимых ок- 
сидаз, ключевых компонентов иммунной 
системы организма [7]. По своему характе- 
ру БИП-Т также является цитокином, об- 
ладающим иммунномодуляторным и анти- 
стрессорным эффектом [4]. Оказывается, 
что НАДРН-зависимые супероксид-про- 
дуцирующие оксидазы локализованы не 
только в мембранах (в цитозоле) формен- 
ных элементов плазмы (лейкоциты, лим- 
фоциты, моноциты и др.), но и вмембранах 
эндотелиальных клеток человека и клеток 
гладких мышц сердца крыс (6,5). По пред- 
варительным результатам БГ-1 повы- 
шает метгемоглобин (мет-НЬ)-восстанав- 


ный 
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